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Apresentação
As publicações técnicas da Série Embrapa são importantes veículos de 
informação, destinadas a produtores, técnicos, empresários do 
agronegócio, pesquisadores, estudantes e público em geral interessados 
nas tecnologias desenvolvidas pela Empresa e seus colaboradores. 
Trata-se de publicações com distintas características, objetivos e 
público-alvo, tais como: Boletins de Pesquisa e Desenvolvimento; 
Documentos; Circulares Técnicas; Comunicados Técnicos; Sistemas de 
Produção; Livros e outros.
A Embrapa Pecuária Sul utiliza este veículo para comunicar suas 
tecnologias, recomendações, práticas agrícolas e resultados de 
pesquisa e desenvolvimento, direcionando ao público interessado 
informações ligadas à produção de forrageiras e pastagens, 
bovinocultura de corte e leite e ovinocultura dos Campos Sul-
brasileiros. É com satisfação que oferecemos mais esta obra, 
destacando o recente trabalho desenvolvido pelo Centro da Embrapa, 
em Bagé, em benefício à sustentabilidade da pecuária sulina.
Esta publicação da Série Embrapa é um guia prático para a coleta de 
dados sobre a ceratoconjutivite bovina infecciosa (CBI) ou pink eye que 
é uma patologia extremamente contagiosa que atinge os olhos dos 
bovinos. Este guia apoia técnicos veterinários e zootecnistas na coleta 
Alexandre Varella
Chefe-Geral
de informações fenotípicas para sua correta identificação e também na 
pesquisa para estudos que buscam marcadores moleculares 
relacionados à resistência desses animais a essa patologia, visando 
ofertar linhagens de bovinos resistentes a CBI.
Esperamos que os leitores desfrutem deste Documento e sugerimos 
que, em caso de maior interesse no tema abordado ou necessidades de 
esclarecimentos, realizem o contato com nosso setor de atendimento ao 
cliente (SAC), acessando https://www.embrapa.br/fale-conosco/sac/ou 
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A ceratoconjutivite bovina infecciosa (CBI), também conhecida como 
pink eye é uma patologia extremamente contagiosa. Pode ser 
transmitida por contato direto entre os animais e, especialmente, por 
vetores mecânicos (principalmente as moscas) (CONCEIÇÃO; GIL-
TURNES, 2003; GERHARD et al., 1982). Portanto, a ocorrência dos 
surtos é sazonal, acompanhando a sazonalidade desses vetores. 
Embora em regiões tropicais possa haver ocorrência de CBI durante 
todos os meses do ano, na região sul do Brasil a maioria dos surtos 
começam no final do inverno/início da primavera e terminam no final do 
outono/início do inverno. Na região sul do Rio Grande do Sul os surtos 
ocorrem principalmente no final do verão/início do outono. A CBI pode 
acometer apenas um ou ambos os olhos. As manifestações clínicas 
iniciais são: intenso lacrimejamento, fotofobia e blefaroespasmo. 
Quando não tratados 
adequadamente podem evoluir para opacidade de córnea, que pode 
progredir para ulceração e ruptura de córnea, acarretando cegueira 
temporária ou permanente do olho afetado (GIL TURNES, 2007).
Embora em regiões tropicais possa haver ocorrência de CBI durante 
todos os meses do ano, na região sul do Brasil a maioria dos surtos 
começam no final do inverno/início da primavera e terminam no final do 
outono/início do inverno. Na região sul do Rio Grande do Sul os surtos 
ocorrem principalmente no final do verão/início do outono. A CBI pode 
acometer apenas um ou ambos os olhos. As manifestações clínicas 
iniciais são: intenso lacrimejamento, fotofobia e blefaroespasmo. 
Quando não tratados adequadamente podem evoluir para opacidade de 
córnea, que pode progredir para ulceração e ruptura de córnea, 
acarretando cegueira temporária ou permanente do olho afetado (GIL 
TURNES, 2007).
O objetivo deste documento é orientar os criadores na coleta de dados 
fenotípicos em surtos de CBI para verificar o graude resistência dos 
bovinos a essa enfermidade. O DNA dos bovinos selecionados será 
avaliado para busca de marcadores moleculares relacionados à 
resistência desses animais a essa patologia.
Monitoramento de surtos
 O monitoramento será feito por grupo de manejo na fase pós-
desmama.
 Nos animais desmamados, as coletas de dados para fenotipagem de 
resistência à CBI deverão começar imediatamente após o 
aparecimento dos primeiros casos (início do surto) e se estender, 
diariamente, até que os animais parem totalmente de adoecer (final 
do surto) ou cheguem ao final da fase de avaliação de sobreano. 
 A identificação dos animais pertencente aos grupos de manejo nos 
quais houver surtos, e os casos de CBI deverão ser anotados em 
duas tabelas (ver item preenchimento das tabelas):
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 Tabela 1: Identificação de todos os animais do lote;
 Tabela 2: Registro de dados dos animais que adoeceram de 
ceratoconjutivite bovina infecciosa.
 No início do surto deverá ser coletado material para identificação do 
agente causador da doença (ver item: coleta de material para 
análises microbiológicas).
 Também deverão ser coletadas amostras de pelo de todos os 
animais do lote (tanto dos que adoeceram quanto dos que não 
adoeceram). 
 Toda vez que algum caso for identificado na propriedade, este 
deverá ser registrado na tabela 2 em anexo. 
 Se, na propriedade, ocorrer mais de um surto no mesmo ano, todos 
os surtos deverão ser monitorados. Se os casos ocorrerem ao longo 
de todo o ano o acompanhamento deverá ser feito de forma 
continuada.
 Os animais que apresentarem algum tipo de lesão deverão possuir 
registro fotográfico (preferencialmente). Neste registro deve constar 
a identificação do animal e data da foto. O registro será utilizado 
para a conferência do escore da lesão.
Registro dos dados nas tabelas
Os dados serão registrados em duas tabelas:
Tabela 1: Essa tabela servirá para se ter informações de todos os animais do 
lote. Assim que iniciar o surto no lote de manejo, esta tabela deverá ser 
preenchida com todos os animais do grupo. Essa tabela será preenchida uma 
única vez para cada lote e ajudará a identificar os animais supostamente mais 
resistentes (versão completa no anexo):
Identificação do animal Sexo
Pigmentação
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Nesta tabela a identificação deve ser a mesma utilizada no programa de 
melhoramento, para permitir o relacionamento com as demais 
informações do animal (data de nascimento, raça, pedigree etc.).
A pigmentação ocular deverá ser avaliada em cada olho, seguindo a 
seguinte escala (1= ausente; 2= parcial; 3= total).
Tabela 2: Nessa tabela serão registrados dados somente dos animais que 
adoeceram e servirá para acompanhamento do desenvolvimento da doença nos 
animais. Toda vez que um animal for identificado lacrimejando, com lesão, ou 
quando a lesão do animal mudar de escore, ou quando o animal foi tratado 




Sexo OD* OE* Tratamento** Vacinação*** Observações
Obs.¹: Durante o manejo para identificação e tratamento dos animais doentes, o técnico 
responsável deverá anotar todos os dados dos animais doentes na tabela 2 (data, 
identificação, sexo, escore de acometimento ocular em cada um dos olhos, tratamento e 
observações). Se um animal precisar ser tratado em mais de um dia ou se o escore da 
lesão mudar, anotam-se novamente os dados deste animal. Assim, este tipo de registro 
permitirá o acompanhamento não só dos animais que adoeceram, mas também da 
evolução da doença no animal. O escore deverá ser identificado conforme lesões 
apresentadas de acordo com o anexo.
Registro fotográfico
É altamente recomendável o registro fotográfico das lesões oculares 
toda vez que o animal for anotado na tabela 2, ou seja, se o animal 
trocar de escore, nova foto deverá ser obtida. Para isso, ao lado de 
cada olho com comprometimento alguém deverá segurar um cartão 
contendo identificação do animal, data e "O.D." para olho direito 
ou"O.E." para olho esquerdo (Figura 1). Os registros fotográficos serão 
comparados aos escores anotados.
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As fotos e as tabelas 1 e 2 deverão ser enviadas à Embrapa Pecuária 
Sul para o endereço eletrônico anotado na tabela.
Coleta de material para análises 
microbiológicas
Logo no início do surto deverão ser coletadas amostras para 
identificação do agente causador da CBI. É importante que as amostras 
sejam coletadas bem no início do surto, porque, com o passar dos dias, 
pode haver contaminação das lesões com outras bactérias, o que 
dificulta a identificação da espécie que causou a doença.
Coletar amostras de 10% dos animais infectados. Para cada animal 
coletar amostras em duas placas, como demonstrado na figura 2. Na 
placa 1, coletar amostras do olho esquerdo (O.E.) e olho direito (O.D.). 
Na placa 2, coletar amostras da narina esquerda (N.E.) e narina direita 
(N.D).
Obs.: As coletas devem preferencialmente ser realizadas na segunda ou terça-feira. 
Excepcionalmente podem ser realizadas na quarta-feira, desde que o material esteja em 
Pelotas (UFPel) até quinta-feira ao meio dia.
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Figura 2: Modelo simplificado das placas para análises microbiológicas
Para isso, serão utilizadas placas de Petri (figura 4) com divisórias ou 
divididas por uma linha desenhada na parte externa da placa. A coleta 
será feita conforme protocolo abaixo:
 Identificar as placas de ágar sangue como na figura 3, escrevendo do 
lado de fora da parte que tem o meio de cultura, as informações: 
 Nome da propriedade;
 Potreiro;
 Data;
 Número do animal;
 Região de coleta (olho direito/olho esquerdo ou narina 
direita/narinaesquerda);
Obs.¹: Utilizar caneta própria, do tipo marcador permanente; tomar cuidado para não usar 
canetas que escrevem em plástico, mas cuja tinta não se fixa neste material (a tinta sai ao 
passar a mão ou friccionar em algum outro objeto); 
Obs.²: Para cada animal, serão usadas duas placas (uma para as narinas e outra para os 
olhos), em que metade da placa será para o lado direito e a outra metade para o lado 
esquerdo, conforme figura 2;
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Figura 3. Esquema de uma placa de Petri com a identificação 
completa dos dados de coleta.
 Com a utilização de luvas de látex, passar o suabe (cotonete estéril) 
na fenda palpebral do olho direito ou olho esquerdo, narina direita ou 
narina esquerda. 
1
Obs. :Tomar bastante cuidado para abrir o suabe. Estes devem ser abertos pelo cabo e 
não se deve encostar a mão na parte de algodão.
Obs.²: Cada suabe deve ser utilizado apenas em um local. Para não confundir é 
importante descartar o suabe imediatamente após o uso. Jamais passar o mesmo suabe 
em dois locais, por exemplo, na narina direita e na narina esquerda. Logo, serão utilizados 
4 suabes por animal.
 Com cuidado e não com muita força, passar o suabe na placa de 
ágar-sangue, no local correspondente à região da coleta, fazendo 
uma sinuosidade. Para cada local de coleta cobrir metade da área da 
placa, conforme figura 4:
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Figura 4: Representação esquemática da forma com que o 
suabe deve ser passado na placa de Petri.
 Fechar as placas.
Obs.¹: Para evitar contaminações, as placas só devem ficar abertas no momento de 
passar o suabe sobre elas, durante poucos segundos. Portanto, no intervalo de tempo 
entre a primeira coleta e a segunda coleta que será esfregada sobre a mesma placa, esta 
deverá ser mantida fechada. Para evitar contaminação, tanto a base quanto a tampa da 
placa devem ser seguradas com a mesma mão (Figura 5), enquanto que a outra mão será 
usada para a coleta. A placa só será aberta pelo tempo necessário para passar o suabe na 
mesma. Caso seja difícil segurar a tampa e a placa com a mesma mão, uma pessoa pode 
segurar a placa enquanto que a outra passa o suabe no animal e imediatamente sobre o 
meio de cultura. O importante é que a placa fique aberta pelo mínimo de tempo possível.  
Cuidado para não passar o dedo dentro da placa.
 Logo após fechar a placa, colocar sobre uma superfície, de cabeça 
para baixo. As placas devem ser mantidas de cabeça para baixo 
durante toda sua vida útil, apenas no momento de passar o suabe 
elas serão viradas para cima.
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Figura 5: Forma correta de segurar a placa e passar o suabe 
sobre a mesma.
 Após o termino da coleta, juntar um bloco de no máximo quatro 
placas (dois animais) sempre na mesma direção. Vedar com fita 
crepe. Acondicionar em uma caixa com as tampas viradas para 
baixo (de cabeça para baixo), conforme figura 6. Deixar as placas à 
temperatura ambiente e enviá-las imediatamente ao laboratório de 
microbiologia responsável pela identificação de amostras.
Obs: Antes de iniciar as coletas,os meios de cultura (placas de ágar-sangue) serão 
enviados em caixas térmicas com gelo e devem ser mantidos sob refrigeração até o dia 
da coleta. No dia da coleta, os meios devem ser retirados da geladeira cerca de meia hora 
antes do procedimento para que a água condensada ao redor da placa não interfira na 
marcação da mesma. Após a coleta do material as placas deverão ser imediatamente 
encaminhadas para Pelotas, sem que sejam colocadas na geladeira.
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Foto: Emanuelle Baldo Gaspar
Figura 6: Representação esquemática da forma correta de acondicionamento das placas.
Os meios de cultura (placas de ágar-sangue) serão enviados em caixas 
térmicas com gelo e devem ser mantidos sob refrigeração até o dia da 
coleta. No dia da coleta os meios devem ser retirados da geladeira 
cerca de meia hora antes do procedimento para que a água condensada 
ao redor da placa não interfira na marcação da mesma. Após a coleta 
do material as placas deverão ser imediatamente encaminhadas para 
Pelotas, sem que sejam colocadas na geladeira.
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Anexos
Tabela 1. Registro de dados de todos os animais do grupo de manejo onde houve 
coleta de dados para fenotipagem para resistência à CBI.
Propriedade:
Técnico:
Grupo de manejo/Potreiro: 
Identificação
  do animal
Sexo
Pigmentação
   OD/OE
Identificação
  do animal
Sexo
Pigmentação
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  do animal
Sexo OD* OE* Tratamento** Vacinação***
OD – olho direito/OE – olho esquerdo
*Preencher com escore (variável de 1 a 4), 
conforme indicado no manual.
**Nome do medicamento e frequência 
*** Sim ou não
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Escore Característica Imagem
Olho normal, sem lesão.
Lacrimejamento, mas sem lesão na 
Úlceras na córnea com até 4 mm de 
diâmetro (lesão leve).
Úlceras maiores que 4 mm – pode haver 
opacidade corneal (lesão moderada).
Ruptura de córnea (rompimento da 
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Fotos: Emanuelle Baldo Gaspar
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